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into account? The  importance  to monitor  this  inflammatory burden has been  increasingly 
recognized. Endoscopically assessed mucosal healing has been shown to be associated with 
better disease outcome (REF: Journal of Crohn's and Colitis, Volume 11, Issue 12, December 
2017, Pages  1440–1448). Moreover,  in  a  consensus paper, Peyrin‐Biroulet  and  colleagues 






assess  inflammatory  burden  based  on  two  of  these  4  criteria:  D‐U‐B‐L‐I‐N  or  Degree  of 












their  score  correlates with  calprotectin  levels  and  that  higher  values  are  associated with 









However,  future  studies  need  to  show  that  the  DUBLIN  score  is  useful  in  prospective 
interventional trials. And  it has yet to be determined whether therapies should be adapted 
based on inflammatory burden assessed by the DUBLIN score. Hopefully, this score will turn 
out  to be  an  applicable  longitudinal measure  to predict  cancer  and dysplasia  risk  and be 
helpful – in the end ‐ to personalize therapy for UC patients.   
Dublin is most probably not the end of the road towards an ideal disease activity score 
in ulcerative  colitis. Particularly  in  the  light of emerging data  regarding  the  importance of 
additional histological disease assessment. (REF: ECCO 2019 P205: The impact of the severity 
of microscopic inflammation at the time of diagnosis on UC‐related outcomes during follow‐
up(). But  it will be a useful and simple tool  in daily clinical practice. Or to say  it with other 
words from Dublin: in part, we might indeed have found what we were looking for. It further 
reminds us that you do not always have to look for something new. Sometimes, looking back 
at the old can lead to success, too. That is as simple as it can get. And sometimes, that’s best. 
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